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Sekundární glaukom je dÛsledkem fiady
patologick˘ch stavÛ oka a jeho terapie zá-
visí na vyvolávajícím mechanismu. Sekun-
dární glaukomy dûlíme na glaukomy
s otevfien˘m a uzavfien˘m úhlem.

Mezi sekundární glaukomy s otevfien˘m
úhlem patfií glaukom  pseudoexfoliativní,
pigmentov˘, poúrazov˘, postuveitick˘ (po-
zánûtliv˘), glaukom indukovan˘ ãoãkou,
glaukom pfii nitrooãním krvácení, glaukom
u nitrooãních nádorÛ, glaukom pfii odchlí-
pení sítnice, iatrogenní glaukom. Sekun-
dární glaukomy s uzavfien˘m úhlem se kli-
nicky dûlí na akutní a chronické formy. Pa-
togeneze je rozmanitá a li‰í se podle zá-
kladního stavu. Patfií sem napfi. glaukomy
neovaskulární (5).

ExPRESS je glaukomov˘ miniimplantát.
Jeho velikost je men‰í neÏ 3 mm a je vyrá-

bûn ve dvou velikostech vnitfiního prÛmûru
50 μm a 200 μm. Je vyroben z nerezavû-
jící oceli, stejnû jako srdeãní stenty a je bio-
kompatibilní. Je bezpeãn˘ pfii vy‰etfiení
magnetickou rezonancí.

Indikace a kontraindikace
Indikace k pouÏití tohoto implantátu – de-

kompenzovan˘ glaukom s otevfien˘m úhlem
nereagující na terapii, kombinované opera-
ce katarakty a glaukomu, opakované anti-
glaukomové v˘kony bez efektu, dekompen-
zovan˘ sekundární glaukom (vãetnû glauko-
mu neovaskulárního, kde je s v˘hodou t˘den
pfied operací aplikace antiVEGF). Kontrain-
dikováni jsou pacienti s akutním glaukomo-
v˘m záchvatem a mikroftalmií. V˘hody pou-
Ïití ExPRESS implantátu jsou: jednoduchá
aplikace a snadná v˘uka, minimální invazi-
vita zákroku a tím zkrácení ãasu rekonvales-
cence pacienta, stabilní lumen, minimální v˘-
skyt pooperaãních komplikací jako je ablace
choroidey a hypotonie.

SSOOUUBBOORR  AA MMEETTOODDIIKKAA  

Soubor tvofiilo 20 pacientÛ (22 oãí) s de-
kompenzovan˘m  sekundárním glauko-
mem, operovan˘ch na na‰í klinice v letech
2009–2012.  Sedm oãí s neovaskulárním
glaukomem (komplikace diabetes mellitus),
ãtyfii oãi s poúrazov˘m (sekundární glau-
kom po kontuzi oka), ‰est oãí s pozánûtli-
v˘m (postuveitick˘ glaukom), ãtyfii s poope-
raãním a jeden pacient s pseudoexfoliativ-
ním glaukomem. Deset pacientÛ bylo po
pars plana vitrektomii. âtyfii pacienti mûli
sekundární glaukom na jediném vidoucím
oku  (graf 1).

Pfiedoperaãní terapie pacientÛ byla mi-
nimálnû lokální dvojkombinace lékÛ a ma-
ximálnû ãtyfikombinace doplnûná celkovou
terapií acetazolamidem  (graf 2).

Hodnoty nitrooãního tlaku pfied opera-
cí byly v rozmezí od 24 torr do 50 torr,
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SOUHRN
Cílem práce bylo zhodnotit pokles nitrooãního tlaku a redukci lokální i celkové terapie  u pacientÛ
s dekompenzovan˘m  sekundárním glaukomem po antiglaukomové operaci s miniimplantátem
ExPRESS. Z celkového poãtu 61 oãí s tímto implantátem, odoperovan˘ch na na‰í klinice v letech
2009–2012, bylo  20 pacientÛ (22 oãí) se sekundárním glaukomem. Z toho 7 oãí s neovaskulárním
glaukomem, 4 oãi s poúrazov˘m, 6 oãí s pozánûtliv˘m, 4 s pooperaãním a 1 pacient s pseudoexfo-
liativním glaukomem. 10 pacientÛ bylo po pars plana vitrektomii. 
V na‰em souboru pacientÛ bylo prokázáno signifikantní sníÏení NOT a redukce lokální i celkové te-
rapie po antiglaukomové operaci s implantátem ExPRESS. 

Klíãová slova: antiglaukomov˘ implantát ExPRESS, sekundární glaukom, trabekulektomie

SUMMARY
Management of Uncontrolled Secondary Glaucoma with ExPRESS Glaucoma Minishunt
Implantation

The aim of the study was to evaluate the decrease of intraocular pressure and reduction of local as
well as total therapy by patients with uncontrolled secondary glaucoma after antiglaucomatous sur-
gery with mini implant ExPRESS. From the total of 61 eyes with this implant, operated in our clinic
between years 2009-2012, were 20 patients (22 eyes) with secondary glaucoma. Of which 7 eyes
with neovascular glaucoma, 4 eyes with posttraumatic, 6 eyes with postuveitic, 4 with postoperative
and 1 patient with pseudo-exfoliative glaucoma. 10 patients were after pars plana vitrectomy.
In our group of patients was proven significant reduction of IOP and reduction of local and total the-
rapy after surgery with the implant ExPRESS.
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prÛmûrná hodnota byla 32,7 torr  (graf
3). PrÛmûrná sledovací doba byla 19,4
mûsíce.

U v‰ech pacientÛ bylo provedeno stan-
dardní oftalmologické vy‰etfiení (centrální
zraková ostrost – CZO, aplanaãní hodno-
ta nitrooãního tlaku - NOT, pachymetrie,
vy‰etfiení fundu, gonioskopie), doplnûné
vy‰etfiením vrstvy nervov˘ch vláken na pfií-
stroji OCT Spectralis. 

Operace:  rozstfiiÏení spojivky, sklerální
flap 3x3 mm, aplikace mitomycinu v kon-
centraci 0,02% po dobu  1 minuty (u ope-
rací provádûn˘ch v roce 2012 byl apliko-

ván místo mitomycinu, pod spojivku Olo-
gen v závûru operace), pomocná incize
27G jehlou, implantace ExPRESS pod
sklerální flap, sutura flapu, sutura spojivky
(4). Pacienti po pars plana vitrektomii
(PPV) mûli po dobu celé operace zavede-
n˘ pfiednûkomorov˘ maintainer napojen˘
na infusi Ringerova nebo BSS roztoku.

V‰ichni pacienti mûli t˘den po operaci
terapii pouze lokálními antibiotiky v kom-
binaci s lokálním kortikoidem, aplikovali
4x d. První kontrola byla provedena t˘-
den po operaci, kdy byly extrahovány
spojivkové stehy, následnû byly kontroly

1x mûsíãnû po dobu 6 mûsícÛ. Lokální te-
rapie byla upravena dle aktuálních hod-
not NOT. 

VVÝÝSSLLEEDDKKYY  

Po pÛl roce od operace do‰lo k signifi-
katnímu sníÏení NOT (p < 0,005) (graf 4)
a sníÏení poãtu preparátÛ lokální terapie.
U osmi pacientÛ byla ponechána lokální
terapie fixní dvojkombinací a u jednoho
pacienta monoterapie (graf 5).  Celková
léãba acetazolamidem nebyla ponechána
u Ïádného z operovan˘ch pacientÛ. 

DDIISSKKUUSSEE  

Ve studii provedené Marisem a kol. byl
srovnán v˘skyt pooperaãní hypotonie po
provedení trabekulektomie a po operaci
s implantátem ExPRESS. Jako hypotonie
byl brán nitrooãní tlak men‰í nebo roven
5 mmHg. U pacientÛ po trabekulektomii

Graf 1

Graf 2 Graf ukazuje pfiedoperaãní terapii (lokální + celkovou). Osa x
znázorÀuje poãet oãí v sestavû, osa y pouÏitou terapii 

Graf 3 Graf ukazuje pfiedoperaãní hodnoty NOT. Osa x znázorÀuje
poãet oãí v sestavû, osa y v˘‰i NOT 

Graf 4 Graf ukazuje hodnoty NOT za 6 mûsícÛ po operaci. 
Osa x znázorÀuje poãet oãí v sestavû, osa y v˘‰i NOT. U oãí 16, 17 a 21
neuplynula sledovací doba 

Graf 5 Graf ukazuje terapii za 6 mûsícÛ po operaci. Osa x znázorÀu-
je poãet oãí v sestavû, osa y pouÏitou terapii. Oãi 5, 10, 11–14 a 22
jsou bez léãby, u oãí 16, 17 a 21 neuplynula sledovací doba

proLékaře.cz | 7.2.2026



byl 32% v˘skyt ve srovnání se skupinou
s implantátem, kde byl 4%.  NiÏ‰í v˘skyt
hypotonie byl vysvûtlen velikostí lumen im-
plantátu, kter˘ je 50 μm, zatímco nejmen-
‰í sklerální punch je vyrábûn ve velikosti
750 mikronÛ (3). 

Ve studii provedené Souza a kol.  byly
provedeny antiglaukomové operace s Ah-
medovou chlopní u 78 oãí  64 pacientÛ
s refrakterním glaukomem. V˘skyt poope-
raãní hypotonie byl u 23 oãí (29 %), hyp-
haemy u 9 oãí (12 %), ablace choroidey
u 4 oãí (5 %), revize byla nutná u 5 oãí (6
%), u jednoho pacienta byla nutná extrak-
ce chlopnû pro pfietrvávající hypotonii.
V pûtiletém sledování selhal implantát
u 30 oãí (nestabilní hodnoty NOT, nutnost
dal‰í operace, ztráta vizu) (6, 7).

V na‰í sestavû pacientÛ byl pouze je-
den pacient, kter˘ mûl pooperaãní tlak 4

mmHg. Ostatní pacienti mûli pooperaãní
hodnoty NOT rovny nebo vy‰‰í neÏ 5
mmHg. 

Jako dal‰í srovnávací parametr mezi
pacienty odoperovan˘mi klasick˘m postu-
pem – trabekulektomií a pacienty s im-
plantátem, byl hodnocen v˘skyt poope-
raãní ablace choroidey (2).  V na‰í skupi-
nû pacientÛ se ablace choroidey v poope-
raãním období objevila u 3 pacientÛ.
V‰ichni tito pacienti byli po pfiedchozí
provedené PPV.  U dvou pacientÛ byl nut-
n˘ needling sklerálního flapu.  Díky lokál-
nû aplikovanému velkému mnoÏství anti-
glaukomatik s konzervanty, se spojivka ví-
ce jizví a tím mÛÏe docházet k selhání filt-
race.  Obdobnû jako u pacientÛ po pfied-
chozích antiglaukomov˘ch operacích, kde
byl prokázán ve spojivce vy‰‰í v˘skyt fi-
broblastÛ a zánûtliv˘ch bunûk (1). 

ZZÁÁVVĚĚRR  

Na podkladû sledování bylo prokázá-
no, Ïe po operaci s implantátem ExPRESS
u pacientÛ se sekundárním glaukomem
do‰lo k signifikantnímu sníÏení NOT, re-
dukci lokání terapie a úplnému vysazení
terapie celkové.  V na‰em souboru byl mi-
nimální v˘skyt pooperaãních komplikací.
K selhání implantátu v na‰í skupinû nedo-
‰lo. Jednalo se ve vût‰inû pfiípadÛ o finál-
ní fie‰ení pokroãil˘ch sekundárních glau-
komÛ, kde bylo nutné zachovat stávající
vizus pacienta a zamezit dal‰ímu po‰ko-
zení vrstvy nervov˘ch vláken. 
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